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SPRIEDUMS
Latvijas tautas varda

Riga 2018.gada 7.decembr1

Administrafiva rajona tiesa
Sada sastava: tiesnese Aija Pavele,

piedaloties pieteicgjas /pers. A/ parstavim /pers. B/, atbildétajas Latvijas Republikas pusé picaicinatas iestades Naciondla veselibas dienesta
parstavei /pers. C/ un Veselibas ministrijas parstavjiem/pers. D/ un /pers. F/,

atklata tiesas s€dé izskaffja administrafivo lietu, kas ierosinata pec /pers. A/ pieteikuma par Veselbas ministrijas labveliga administrafva akta
izdoSanu, ar kuru pieteicgjai tiktu izmaksata atlidzba no Arstniecibas riska fonda par vigas veselibai nodarito kaitgjumu 80 000 exro apméra un
materialajiem zaudejumiem — arstniecibas izdevumiem, kas radusies, sanemot nekvalitafivos veselibas apripes pakalpojumus AS | Veselibas centru
apvieniba” medicinas centra , Elite”.

Apraksto$a dala

[1] Pieteicgja /pers. A/ ar 2016.gada 25.majja iesniegumu versas Nacionalaja veselibas dienesta (turpmak — dienests), idzot izmaksat atlidzibu no
Arstniecibas riska fonda par pieteicgjas dzivibai vai veselibai nodartto kaitejumu (arf moralo kaitgjumu) un materidlajiem zaudéjumiem — arstniecibas
izdevumiem, kas radusies, sanemot veselibas apripes pakalpojumus AS ,,Veselibas centru apvieniba’ medicinas centra ,,Elite” 2016.gada 1.marta.

Ar dienesta 2016.gada 14.oktobra lenunmmu Nr.05.3/5.3-1/13173 (turpmak — sakotngjais lEnuns) nolents atteikt pieteicgjai izmaksat Iogto
atlidzbu no Arstniecibas riska fonda par vinas dzivibai vai veselibai nodartto kaitgjumu (arf moralo kait€jumu) un materialajiem zaud&jumiem —
arstniecibas zdevumiem, kas radusies, sanemot veselibas apripes pakalpojumus AS ,,Veselibas centru apvieriba” medicinas centra ,,Elite” 2016.gada
1.marta.

Nepiekrttot dienesta sakotngjam lemumam, pieteic€jas parstavji tos apstrideja Veselibas ministrijai (turpmak — ministrija).

[2] Ar ministrijas 2017.gada 24.februara Enumu (turpmak — Enuns) nolentts atstat negrozitu dienesta sakotngjo Emumu. Lemums pamatots ar
turpmak minStiem argumentiem.

[2.1] Dr./pers. F/ 2016.gada 1.marta apmeklgjuma laika pieteicgjai konstat€ja labaja acl pigmentplankumu bez pastiprinata asinsvadu Zimegjuma,
kas ieprieksgja vizite 2015.gada 6.maija pie dr./pers. F/ nebija verojams. Lai kontroletu pigmentplankumu dinamika un izlemtu jautajumu par turpmako
arsteSanu, dr./pers. F/ nozimGja pieteicgjai versties pie vina atkartoti pec meénesa, ko pieteicgja nebija izdarjjusi. PieteicEja devas uz sevis izvelcto
Minskas medicinas centru, kur 2016.gada 2.jiinija tika veikta labas acs enukleacija. Pamatojoties uz Minskas medicinas centra izrakstu, pieteicSjas labas
acs malignitate tika klasificéta 11 stadija un III kiiniska grupa, kas liecina par savlaicigu malignitates noteikSanu, tadejadi var uzskatt, ka gadjung, ja
pieteicEja verstos pie dr./pers. F/ ménesa laika pec 2016.gada 1.marta vizites, lai precizétu diagnozi un lemtu jautajumu par turpmako izmekleSanas un
arsteSanas stratégjju, labas acs malignitate tapat tiktu uzskafita ka savlaicigi konstatéta un arstéta.

[2.2] Dr./pers. F/ 2016.gada 1.marta, konstat€jot pieteic€jas labaja act pigmentplankunmu bez pastiprinata asinsvadu zZimgjunma, pamatoti noteica
pieteicgjai kontroles viziti p&c menesa, lai varétu izvertet pigmentplankuma attistibu dinamika un lemt par turpmako arsteSanu, tacu pieteicgja neieradas uz
So viztti (kas liecina par pieteic€jas daleju fidzestibas trikumu, bet 2016.gada 24.maija pieteic€ja apmeklgja SIA ,.Dr.Solomatina acu rehabilitacijas un
redzes korekcijas centrs” un turpmak VSIA , Paula Stradina Kliniska universitates slimnica”. Tadejadi nepastav c€lonsakariba starp dr. /pers. F/ darbibu
vai bezdarbibu un pieteicgjas kait€jumu veselibai.

[2.3] Pieteicgja, izmantojot Pacientu tiesibu likuma 8.panta noteiktas tiesibas pasai izveleties arstu un arstniecibas iestadi, pati izvelgjas arstniecibas
iestadi, kura veiks turpmako arsteSanu (Minskas medicinas centrs) un piekrita §is arstniecibas iestades arstniecibas personu piedavatajai arstniecibas
metodei.

[3]12017.gada 3.aprili Administrativaja rajona tiesa sagemts pieteicgjas pieteikums par ministrijas labveliga administrativa akta izdoSanu. Pieteikums
pamatots ar turpmak minétajiem argumentiem

[3.1] Saskana ar ierakstiem AS ,Medicmas centrs ,Elite’”” ambulatora pieteicgjas medicmiskaja karte apmeklejuma 2013.gada 25.septembr1
veikta pieteicEjas apskate, izvertéts objekfivais pieteic€jas veselibas stavoklis (bez redzamas patologijas), noteikta diagnoze: Hypermetropija,
presbiopija. 2015.gada 6.maija viZite arsts /pers. F/ veicis pieteicgjas apskati, izvertgjis objektivo pieteicgjas veselibas stavokli (abas [ecas sklerotizetas),
noteikta diagnoze: abu acu hipermetropija, tiklenes angiopatija, lecas skleroze. Konstatgjot pieteicgjai acs lecas sklerozi, arsts /pers. F/ noteica ierasties
pie arsta uz kontroli tikai péc 8 meénesiem, kas ir loti ilgs laika periods, kura laika pacientei atfisfijusies patologija — melanoma, netika savlaicigi
konstateta.

[3.2] Konstatgjot pacientei acs lecas sklerozi, arstam bija savlaicigi, proti, nekavEjoties janosita pieteicgja uz padzlinatu acs izmekleSanu, lai
noverstu visas Saubas par citam patologjjam, tostarp melanomu, kas ilgstosi atfistas lokalizeti. Proti, padzilinata acs izmekleS$ana savlaicigi bitu spéts
konstatet melanomas rasanos. Viens no melanomas simptomiem i redzes pavajinasanas vienai acij, par ko pieteic€ja stidzgjas arstam /pers. F/ jau
2013.gada apmeklgjuma laika un kas bija pamats acs parbaudei uz melanomas esanibu.

[3.3] Atbilstosi Francijas , Institut Curie” progresivas pétniecibas un inovativas arstéSanas centra datiem pastav vairakas melanomas pazimes.
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Vizuali simptomi ir dalgja tiklenes atslanosanas, redzes zaudeSana konkreta vizualaja lauka, mirgoSana, kas atkartojas taja pasa acT un taja pasa vieta.
Diagnozi apstiprina ar ultraskanas parbaudi. Pieteicgja jau 2015.gada majja apmeklejuma laka arstam /pers. F/ stidz€jas par mirgosanu labaja aci, tacu
arsts vinu nenostitija uz ultraskanas parbaudi.

[3.4] VSIA , Paula Stradina Kfiniska universitates slimrica” oknooftalmologe /pers. G/ 2016.gada 25.maija apstiprinaja pieteicgjai patieso diagnozi
— melanoma, un noradfa, ka melanoma ir veidojusies ilgstosa laika posma (vismaz gadu). Lidz ar to lemuma nepareiz atzits, ka arsts /pers. F/ pieteicgjas
arsteSana i noteicis klmiskajai situacijai atbilstoSas diagnozes, ka art pareizu arsteSanu un kontroles apmeklgjunus.

[3.5] Ta ka arsts /pers. F/ ilgstosi nenoteica pieteicgjai pareizu diagnozi — acs melanoma, tad, audzgja straujas attistibas d€l, pieteicgja bija spiesta
rikoties radikali — veikt acs amputaciju Minskas kiinka. Turklat operacijas savlaiciga neveikSana onkologiskas saslimSanas gadijuma draudéja pat ar
pieteicgjas dzvibas zaudeSanu.

[4]2017.gada 13.aprilt Administrativaja rajona tiesa sapemts ministrijas paskaidrojuns, ar ko ministrija prasibu pilniba neatzist, taja mintos
argumentus uzskata par nepamatotiem. Paskaidrojums pamatots ar lemuma mingtajiem argumentiem

[5]12018.gada 10.majja Administrativaja rajona tiesa sagemts dienesta paskaidrojums, ar ko dienests uzskata pieteic€jas prasibu par nepamatotu
un to neatzist. Paskaidrojums pamatots ar lemuma mingtajiem argumentiem

[6] Tiesas sedgs pieteicgjas parstavis pieteikumu uzturgja, pamatojoties uz pieteikuma noradttajiem argumentiem.

Tiesas sedes atbildetaja parstavji pieteikumu noraidija, pamatojoties uz lemuma un rakstveida paskaidrojumos sniegtajiem argumentiem.

Tiesas sed€ nopratinatas liecinieces /pers. H/ un /pers. G/,

[6.1] Tiesas sedg lieciniece /pers. H/ liecindja, ka pieteicgja pec savas iniciativas bija atnakusi pie liecinieces 2016.gada uz pienemSanu Dr.
Solomatina acu rehabilitacijas centra, kas bija liecinieces vieniga tikSanas reize ar pieteicgju. Lieciniece paskatijas pieteicjas kartiqu, jo tas bija pirms
diviem gadiem. Vina stidzgjas, ka ir gritti lastt. Teica, ka vinai konstatéta katarakta. IzmekieSanas gaita bija konstatets veidojums acs iekSpus€. To sauc
par melanomu. Tad, kad to konstatgja, sazinajas ar VSIA ,Paula Stradina Khniska universitates slinriica” oftalmologu, kas nodrosingja konsultaciju un
vienojas par talako arsteSanas kartbu. Lieciniece norada, ka melanoma bija loti bistama pieteicgjas veselbai. Tas ir laundabigs veidojurms, kur$ atri
progrese un var izsaukt nopietnus sareZgfjunus. Melanoma tika konstatéta ar acs dibena apskati. Kad lieciniece ieraudzjja veidojumu, veica ultraskanas
izmeklgjumu. Ta ir normala prakse $adas situacijas. Par ieprieksgjiem zmekIgjumiem, to starpa — vai diagnoze — katarakta atbilda pieteic€jas stavoklim,
lieciniece nevar komentet, bet maznozinigas sklerotiskas izmainas Saja vecuma var atrast jebkuram cilvekam Ta ka lieciniece ieraudzja tk nopietnu
problému, §im maznoziniigajam sklerotiskajam izmainam pieverst uzmanibu nebija lielas nozimes. Griti pateikt, cik ilga laika melanoma bija attistijusies, jo
pacienti redzgja vienu reizi, bet vispar tadi veidojumi var paradities un atfisfities diezgan atri. Atfistibas atruns ir Joti individuals. Citiem gadi, citiem
menesi. Loti griti pateikt. Ir gadijumi, kad to var novérot gadiem ilgi. Ir gadijumi, kad pagajusa gada nekas nebija redzans un tad peksni paradijas. Tas
veidojuns nav liels. Tad, kad lieciniece to redzgja, tas bija mazaks par centimetru diametra. Vai mngtais veidojuns ir melanoma, var precizet, taisot
analizes. Bet vizudli tas izskatfjas pec melanomas, tapec sarunaju oftalmologa/onkologa konsultaciju, jo vips i specializgjies par $adiem veidojumiem
Parasti §adus pacientus stta uz Tallinu. Latvija nepielieto brahioterapiju, ta ir apstarosana. Ir jaleny vai javeic apstaroSana, vai acs iznemsana. Tas ir loti
nopietni un var veidoties metastazes. Pieteicgja teica, ka iepriek§ apmeklgja acu arstu. Attieciba uz to, vai /pers. F/ pirms diviem meneSiem notikusaja
ViZite vargja objektivi konstatét veidojum, lieciniece norada, ka nav tiesiga kaut ko teikt par citu koleg, jo apskate bija kadu laiku atpakal. Sada laika
perioda veidojums var€ja palielinaties. Ja lieciniece bitu apstipringjusi iepricksgja arsta diagnoz — kataraktu, tad ar tadu redzes asumu, kads bija
pieteicgjai, kad vina bija pie liecinieces, nebtitu nekadas runas par operativu arsteSanu. Redzes asuns bija gandriz 100 procentigs. Ar tadu redzes asunmu
kataraktu neoperg, ja ta netrauc pasam pacientam. Uzskata, ka i pilieni, kas nedaudz aizkave kataraktas progresiju, bet tas art nav viennoziiigi. Dazi
arsti uzskata, ka ir jéga pilinat, daz, ka n€. Jo tik un ta katarakta pakapeniski progresg. Pilieni tikai attalina kataraktas operaciju. Pigmenta perekli var
izskattties arT savadaki, ja tie nav promingjosi (pacelti), tad citi izmeklgjuma veidi var to neparadit. Ta ka lieciniecei ir plasakas izmeklgjumu iespgjas,
lieciniece tomer veic ultraskanas izmeklgjumu. Ipasi, ja ir aizdomas. Tomér ta nokrasa $adiem veidojumiem ir loti raksturiga. Lieciniecei ir specidlists, pie
kura vienmer var nosttit. Pacienti netiek sifiti uz onkologisko dispanseru. Ir viens oftalmologs/onkologs, kur§ nodarbojas tie$i ar veidojumiem aci.
Jebkurs ierindas oftalmologs var nosiitt pie oftalmologa/onkologa.

[6.2] Tiesas sedg lieciniece /pers. &/ liecinaja, ka pieteicgja bija atnakusi pie liecinieces, jo daktere /pers. H/ vinu atstitja. Lieciniece apskafia,
taisgja ultraskanas izmeklejumus, lai precizétu audzgja izmeru. Izdomaja, ka to vargtu arstet ar brahioterapiju. Piedavaja pacientei konsultéties ar profesori
/pers. 1/, ta ka muns nav specialais aplikators. Konsultacija vargja gaidit 10 dienas, divas nedelas. Kad veica izmeklgjumus pieteicgjai, liecinieces
uzstadita diagnoze bija melanoma. To, cik ilga laika melanoma vargja izveidoties, lieciniece nevar precizet, jo tas ir atri augoss audzgjs. Citreiz tie aug
atrak, citreiz lenak. Un izmers ir atkarigs ne tikai no ilguma, bet arT no Jaundabibas pakapes. Pakapi parasta apskaté noteikt nevar, var noteikt tikai
histologiski. Veidojums bija 8 mm liels. To, cik ilgi veidojas, lieciniece nekad neskata. Parasti tikko to konstate, nozimé arste$anos. Melanoma var dazu
nedelu laika palielinaties fidz tadam izmeéram, var dazu gadu laika. To nevar precizet. Shinibai nekadi simptomi var ari nebit. Tas ir atkariba no izmera un
vietas, kur atrodas. Var biit redzes pasliktinasanas, paaugstinats redzes spiediens. Jitiba pret gaismu parasti nav. Oftamologs kataraktu un melanomu
sajaukt nevar. Katarakta nevar pariet melanomia. Lieciniece apstiprina, ka pieteicgjai pie liecinieces bija 2016.gada 25.maija un vinai bjja noorganizéta
vizite pie Tallinas profesora uz julija ménesi. Profesore /pers. 1/ bija specidli sazinajusies ar $o profesoru un méginajusi nokartot vizti atrak. Tacu, kad tas
tika noorganizEts, paciente jau bija aizbraukusi un visu izdarjjusi. PieteicSja var€ja gaidit ned€lu, 10 dienas, bet lidz jilijam nevargja. Nornils acs
spiediens ir lidz21. Pieteicgjai nebija jagaida 2 meénesi lidz vizitei Tallinai, jo tur bija sarunats, profesore speciali zvarija, vinai nebija jagaida. Ja pieteicgjai
bitu jagaida, pasliktinatos redze, spiediens paaugstinatos. P&c liecinieces datiem vairak metastazes ir péc enukledcijas. Ta nedos garantiju, ka nebis
metastazes. Saja gadijunid labaka biitu bijusi apstarosana. Lieciniece uzskata, ka apstarogana bitu labaka, lai novérstu metastazu veidosanos, neka
izopergSana, pamatojoties uz Amerika esosa centra veiktajiem pefjumiem Katarakta ir [Ecas apdulkojurrs, ta neizsledz to, ka pec tam var€ja izveidoties
melanoma. Loti biez slimniekam, kam ir glaukoma, p&€c tam izveidojas melanoma. Visadi gadfjumi var bit.

Motivu dala

[7] Tiesa, noklausoties procesa dalibnicku tiesas s€d€ sniegtos paskaidrojumus un liecinieku liecibas, un izvertgjot tos kopsakara ar lietas
apstakliemun lieta esoSajiem pieradjumiem, secina, ka pieteikuns ir noraidams turpmak noradito apsverumu del.

[8] Izskatot pieteikumu par labveliga administrativa akta izdoSanu, tiesai ir japarbauda, vai pastav prieksnoteikumi $ada akta izdoSanai, proti, vai ir
pamats izmaksat pieteicgjai atlidzibu no Arstniecibas riska fonda vinas prasiaja apmera.



[9] No Pacientu tiesibu likuma 16.panta un Ministru kabineta 2013.gada 5.novembra noteikumiem Nr.1268 , Arstniecibas riska fonda darbibas
noteikumi” (turpmak — noteikumi Nr.1268) izriet, ja tiek konstatéts fakts, ka arstniecibas iestade stradajosas arstniecibas personas ar savu darbibu vai
bezdarbibu vai apstakli arstniecibas laika pacienta dzivibai vai veselibai ir nodarfjusi kaitSjunmu (arf moralo kait€jumu), pacientam ir tiesibas vz atlidzibu
par vina dzvibai vai veselibai nodarito kait€jumu (arf mordlo kait€junu), ka ari par izdevumiem, kas saistiti ar arstnieciby, ja arstnieciba ir bijusi
nepiecieSama, lai noverstu vai mazinatu arstniecibas personas vai apstaklu arstniecibas laka nodarta kait€juma nelabveligas sekas pacienta dzvibai vai
veselibai.

Tatad, ja tiek konstateta c€lonsakariba starp kait€juma nodariSanas faktu un arstniecibas personas veikto darbibu vai bezdarbibu arstniecibas
procesa, pacientam ir tiesibas uz athidzibu.

Savukart atlidzibas apmera preciza noteikSana katra konkreta gadijuma ir atstata iestades kompetence, ieverojot noteikumos Nr.1268, jo Pasi to
9. un 12.punkta un 2.pielikuma noteiktos, obligati izmantojamos novertesanas kriterijus un ieveérojot Pacientu tiesbu likuma 16.panta noteikto maksimala
atlidzmama kait€juma apmeru.

[10] Pieteicgjas ieskata kaitSjums vinas veselibai nodarits tadejadi, ka arsts oftalmologs /pers. F/ 2015.gada 6.maijja, konstatgjot pieteicEjai acs
lecas sklerozi, noteica kontroli pec astoniem meéneSiem, kuru laika pieteicgjai attistijas acs melanoma. Arstam, konstatgjot acs Iecas sklerozi, bija
janosiita pieteicgja uz padzlinatu acs izmekIeSanu, lai novérstu Saubas par citam patologjjam, tai skaita, melanomu, jo pieteic€jai bija stidzbas par redzes
pieteicgju specialu izmeklejunmu veikSanai ir veselibas apriipes parkapunus un ir nodarijis kaitgjumu pieteicgjas veselibai.

Savukart ministrijas ieskata inspekcija ir izvertjusi kopsakara pieteicgjas veselibas stavokli sliribas raksturu un smagumu, kad uzsakta
arstnieciba, ir izverteta paredzama slinibas gaita un nav konstatSjama célopsakariba starp kait€junm un arstniecibas personas veikto darbibu vai
bezdarbibu arstniecibas procesa, un pamatoti secindjusi, ka nav konstatSjama celopsakariba starp /pers. F/ darbibu vai bezdarbibu un pacientes
kaitejunmu veselibai.

Strids lieta ir par to, vai lieta pamatoti konstatets, ka /pers. F/ sniedzs pieteic€jai atbilstosu veselibas aprtipi lakka perioda no 2015.gada 6.maija
lidz2016.gada 1.martam, ka arT vai pieteicgjai ir nodarits kaitSjums veselibai un tadgjadi izmaksajama atlidzba par veselibai nodartto kait€jumu (art
moralo) un atlidzinami izdevumi par arstniecibu un kait€juma seku noversanu.

[11] K& jau minéts, lai dienests izdotu personai pozitivu lemunu, tam javerte tiesibu norma minétie apstakli un kaitéjuma noteikSanai paredztie
kriteriji.

Proti, noteikumu Nr.1268 9.punkts noteic, ka kait€juma (arT morala kait€juma) smaguma pakapi procentos inspekcija nosaka atbilstosi $o
noteikumu 2. pielikumam, gemot vera sadus kriterijus:

9.1. veselibas stavoklis, slimibas raksturs un smaguns arstniecibas procesa sakuna;

9.2. slimibas paredzama norises gaita, veicot atbilstosSu arst€Sanu, un c€lonsakariba starp arstniecibas personas darbibu vai bezdarbibu un
arstniecibas rezultata radusos kait€jumu;

9.3. pacienta lidzdaliba (lidzestiba) savas veselibas aprip€, tas nozime un ietekime uz arstniecibas procesa norisi;

9.4. kaitejuma smaguirs kopsakara ar nepiecieSamas arstéSanas ilgumu un arsteSanas izdevumieny

9.5. arstniecibas procesa raduSies neparedzamie veselibas trauc€jumi, kas i vai nav saistami ar konkrétas saslimSanas arsteSanu, arstniecibas
personas darbibu vai bezdarbibu;

9.6. arstniecibas personas ieguldijums pacienta veselibas stavokla uzlabosana, atjaunosana,

9.7. apstakli un vide arstniecibas iestadg;

9.8. cik pilnigi un pienacigi arstniecibas persona veica savus pienakumus pacienta arstéSanas laika,;

9.9. vai arstniecibas iestadei ir bijusi pieejami visi nepiecieSamie resursi, lai noverstu kait€juma rasanas celoni;

9.10. arstniecibas personas darbibas atbilstiba Arstniecibas likuma 9.'panta pirmajai dalai.

Sawvukart o noteikunmu 2.pielikuma , Pacienta veselibai vai dzvibai nodarta kait€juma (arm morala kaitjuma) noteikSanas krit€riji” piezime zem
tabulas noteic, ka, vertgjot un izsakot procentos (veselos skaitlos) personas dzvibai vai veselibai nodarita kaitgjuma (art morala kaitgjuma) smaguma
apieru, pem vera:

1) personas pasapriipes spgjas, kas var biit ierobeZotas, dalgji ierobezotas un iztrikst vispar;

2) finkcionalos traucgjunus: funkcijas samazindjumms, finkcijas zuduns saistiba ar bojatas organu sistémas fimkcionalitates nozimigum, individuali
vertgjot kopsakariba ar personas profesiju;

3) dives kvalitati un prognozgjamo dzivildzi.

Tatad ieprick§ minctie kriteriji kalpo tam, lai konstatétu to, cik palickoSas sekas jeb cik smagas pakapes trauc€jumus ir radijusi arstu piclauta
kloda, nekvalitativi sniegti veselibas apriipes pakalpojumi vai apstakli arstniecibas iestadg.

Ievérojot mingto, sakotn&ji ir janoskaidro vai ir konstatSjami parkapumi pieteicgjas veselibas apriipé laka perioda no 2015.gada 6.maija lidz
2016.gada 1.martam Gadfjung, ja parkapumi ir konstat€jami, i janoskaidro vai to rezultatd i radits kait€jums pacienta veselibai un, ja i radis, tad
janoskaidro ta apmers procentos.

[12] Dienesta un ministrijas viedoklis par pieteicgjas veselibas apriipi pamata balstits uz Veselibas inspekcijas (turpmak — inspekcija) atzmnunmu.

No noteikumu Nr.1268 2.1.apakspunkta izriet, ka saistiba ar atlidzibas sagemSanu no Arstniecibas riska fonda inspekcija veic ekspertiz, sagatavo
atzinumu un nosaka kaitgjuma apmeru procentos. Tadgjadi secinams, ka inspekcijas atzinumam jasatur kaitgjuma esibas vai neesibas konstat€juns, kam
jabit balstitam uz pacienta mediciisko dokumentu ekspertizi. Noteikumi Nr.1268 mnspekcijai pieskir plasu kompetenci atzinuma sagatavosana. Savukart
sagatavojot atzinumu, ekspertizi veic arsti — eksperti, kas ir personas ar specialam zinaSanam medicina.

Izskatamaja lieta ir strids par to vai pamatoti atzts, ka nav konstat€jami parkapumi pieteicgjas veselibas apriip€, kas butu radijusi kaitjunu
pieteicgjas veselibai vai dzivibai.

[13] Lai izvertetu vai pieteicgjas arstniecibas procesa strida perioda ir pielauti veselibas apriipes parkapumi, kas radjusi kait€junu pieteicgjas
veselibai, tiesa no lietas materialiem konstate turpmak minétos apstak]us.

[13.1] 2013.gada 25.septembri pieteicgja versas AS ,Medicinas centra , Elite’”” (turpmak — centrs) pie arsta oftalmologa /pers. F/, kur§ pieteicgjai
noteica diagnozi hypermetropija un presbiopija. Pieteicgjai parbaudita redze un konstatets redzes asuns ar labo aci 0,4 cc+1,0=1,0, ar kreiso aci 0,5-
0,6+0,75=1,0, kas liecina par to, ka pieteic€jai paradijusas ar vecumu saistas redzes izmaigas un neliela redzes pasliktinasanas, ar nelielu korekciju tika
panakta laba redze. Citas patologijas netika konstatétas.



[13.2] 2015.gada 6.majja viZit€ pie mineta arsta pieteicgjai ir konstateta abu acu hipermetropija, tiklenes angiopatija un lecas skleroze, nozimgjot
arsteéSanu un kontroli p&c 8 menesSiem. Pieteicgjas siidzibas nav fiksetas, ka arsta apmeklgjuma pamatojuns noradits —kontrole. Pieteicgjai parbaudita
redze un konstatéts redzes asums ar labo aci 0,4 cc+1,0=1,0, ar kreiso aci 0,5-0,6+0,75=1,0, tatad redzes pasliktinasanas salidzinajuma ar ieprieksgjo
viziti nebija konstatéta. Vienlaikus noradts, ka abas acu lecas i sklerotizgtas, tapat konstatets, ka tiklenes asinsvadi art€rijas sasaurinatas, sklerotizetas,
vénas norma, makulas rajons abpusgji bez redzamas patologijas.

[13.3]12016.gada 1.marta vizi€ pieteic€jai diagnosticéta labas acs katarakta, vienlaikus konstatets pigmenta plankums bez pastiprinata asinsvadu
Zimejuma. Nozimeti acu pilieni un kontrole pec 1 meénesa. Stidzbas pieteicgja nav izteikusi. Pieteicgjai parbaudita redze un konstatets redzes asuns ar
labo aci 0,5 cc+1,0=0,7 — 0,8, ar kreiso aci 0,4+1,00=0,9 — 1,0. Tatad redzes pasliktinajuns salidznajuma ar ieprieksgja vizi€ konstat€to ir neliels.
Noradts, ka abas Iecas apdulkotas, tiklenes arterijas saSaurinatas un sklerotizetas. Noradita kontrole péc menesa, nepiecieSama dzila izmeklesana (OCT
+ dr./pers. G/ konsultacija).

[13.4]2016.gada 24.maija pieteicgja versas SIA ,Dr.Solomatina acu rehabilitacijas un redzes korekcijas centrs” pie arstes /pers. H/, kura
noteikusi diagnoz — labas acs asinsvadu apvalka jaunveidojuns (neo chorioidea) un nostifjusi pieteicju uz konsultaciju VSIA ,Paula Stradina klniskas
universitates slimnica” pie onkooftalmologes /pers. G/. Izmeklgjot pieteicju redzes asums labajai acij konstatéts 0,2 cct+1,0=0,9, kreisajai acij
0,5+1,00=1,0. Konstatts, ka laba aci periferija laterali ap % veidojums, prominé. Sekundara fiklenes atslanosanas. No minéta ieraksta izriet, ka
pieteicjas redzes asums mintaja viZit€ nebija bitiski izmairfjies salidzinajuma ar iepricksSjo viziti, redze ar korekciju bija ideala, bet bija jau
konstat€jama tiklenes sekundara atslanosanas un pigmenta veidojuns aci dalgji bija ar pac€lunmu (promingjoss).

[13.5]2016.gada 25.maijja pieteicja konsultEjusies VSIA ,Paula Stradina kiiniskas universitates slimnica” pie onkooftalmologes /pers. G/, kura
diagnosticgjusi horoidalu melanomu ar sekundaru tklenes atslanosanos, veidojuns 8,81 mm liels. Rekomendéta konsultacija Tallinas Oftalmologjjas
kiinka, lai noteiktu talako arsteSanas strategiju. Izmeklgjot pieteicgju redzes asums labajai acij konstatéts 0,2 cct+1,5=0,5, un kreisajai acij
0,7+1,00=1,0. Pie skata pa kreisi apal§ pigmenta jaunveidojumms, daudziem jauniem asinsvadiem, kreisaja aci bez patologiskam izmainam.

[13.6.] Ieverojot to, ka konsultacija Tallinas kiinika registréta uz 2016.gada 26 juliju, pieteicgja devas arstties uz Minsku, kur 2016.gada 2.jinija
veikta labas acs enukleacija. Ka galigd kimiska diagnoze noteikta — labas acs ciliarkermena melanoma T3NOMO I stadija 11T kiniska grupa. Zias par
materiala patolohistologisko izmeklgjumu nav pievienotas.

[13.7] Par pieteicgjai sniegtajiem veselibas apriipes pakalpojumiem paskaidrojumus ir sniegusi Centra arsts oftalmologs /pers. F/, pieteicgjas
gimenes arste /pers. J/ un VSIA , Paula Stradina Kliniskas universitates slinmica” oftalmologe /pers. G/.

[14] Vertejot pieteicgjas argumentu par to, ka arsts /pers. F/ ilgstosi vairaku gadu garuma nav konstatgjis pieteicgjai melanonmu, ka rezultata sliniba
tika atklata noveloti un bija nepiecieSams veikt labas acs iznemSanu, tiesa min€to argumentu atZist par nepamatotu.

No lieta esosajiem materialiem, ministrijas sniegtajiem paskaidrojumiem, liecinieku liecibam un Latvijas Acu arstu asociacijas sniegta viedokla izriet,
ka acs melanoma ir agresiva sliniba, kas var attistities loti strauji, idz ar to i pilniba izslegts, ka acs melanoma pieteicgjai bija sakusi atfisttties jau 2013.
vai 2015.gada un arsts to nebija konstatgjis. Acs melanomai nav specifisku simptor, tie atkarigi no audzgja lokalizacijas. Arf slinibas attistibas gaita var
bit dazada, gan audzgja augsanas atruma, gan simptonu attistibas zina.

No atzinuma noradttajiem ierakstiem medicinas dokumentacija redzans, ka 2015.gada 6.maija arsts /pers. F/ pieteicgjai citstarp konstat€jis abu
acu angiopatiju, kas atbilstosi Latvijas Acu arstu asociacijas sniegtajai informacijai var tikt konstateta tikai ripigi izmekIgjot acs dibenu, tadgjadi maz
ticans, ka arsts nebiitu pamanijis aci pigmenta plankuny, ja tas biitu. Mingtais apliecina, ka 2015.gada 6.maija nebija konstatejami simptomi, kas lautu
domat par laundabigu procesu norisi, ka art nepastavgja iemesli, lai veiktu padzlinatu acs izmekleSanu. Acs Iecas apdulkoSanas (katarakta) nav
simptons, kura d€] biitu bijis javeic acs parbaudi ar ultraskanu. Katarakta pieteicgjai bija sakusi attistities, bet neietekmeja redzes asumu, lidz ar to nebija
nozimgjama arf kataraktas operacija. No lieta esosajiem materialiem izriet, ka acs katarakta nevar tikt sajaukta ar melanomu, jo katarakta ir acs [Ecas
apdulkosanas, bet melanoma atfistijas acs asinsvadu apvalka. Abas mingtas shiribas atfistas autonomi un neietek€ viena otras atfistibu.

Tapat fakts, ka pec pigmenta veidojuma atklasanas arsts nenozimgja pieteicgjai papildus zmeklesanu, bija atbilstosa arsteSanas taktikas izvele.
Mingto ir apliecinajusi ariLatvijas Acu arstu asociacija (lietas 1.séjuma 229.lapa), kura noradjusi, ka gadijumos, ja tiek konstatéts nepromingjoss
pereklis (pieteicEjai konstatets 2016.gada 1.marta), i javeic dinamiskd noverosana, lai izvertetu perekla palielindSanos un iesp&jamo papildus
izmeklesanas nepieciesanibu. Tadgjadi lemuma pamatoti konstatets, ka vizites noteikSana pec viena meénesa bija pareiza arstéSanas taktika.

[15] Attieciba uz pieteic€jas noradito, ka medicinas dokumentacija ir veikti labojum, jo pieteicSjai bija noteikts atkartoti ierasties uz kontroli péc
gada nevis péc viena ménesa, tiesa konstaté turpmak minéto. Pirmajas tiesas s€ds pieteicgja runaja par noteikto viena gada terminu atkartotai vizitei,
velak jau tika mingts tris menesu termipS. Ne viens no mingtajiem termigiem nav fikséts medicinas dokumentacija, tadejadi nav citu pieradjumu, kas
apliecinatu, ka tieSi $ads termms ir bijis noteikts, nevis ambulatora pacienta karte ierakstitais viena menesa termipS. Vienlaikus konstatgjams, ka pati
pieteicgja isti nezina, kads atkartotas vizites termins bija noteikts.

[15.1] 2018.gada 27.aprih tiesa sagemts eksperta atzinums Nr.18-491 (lietas 2.sejuma 2.-7.lapa), kura veikta dokumentu tehniska ekspertize,
Vertgjot pieteicgjas Centra ambulatora pacienta mediciiska kartes 24.lapu, proti, lapu, kura veikts /pers. F/ ieraksts par pieteicgjas vizti 2016.gada
1.marta. Ekspertize izdartts secinajums, ka 23.lapai sakotngji ir bijusi pielingta cita lapa, kas satur drukata teksta fragmentu: burtu ,,P”, 1 vertikalo un 2
horizontalas graféjuma nijas un nesalasamas zimes 1 vertikalo un 2 horizontalos elementus, un, kura ir atdalita no mediciniskas kartes 23.lapas, tas vieta
pielimgjot esoSo 24. lapuy, kas i oftalmologa /pers. F/ varda aizpildita A/S ,,Veselibas centru apvieniba” oftalmologa konsultacijas veidlapa Nr.V-039/01.

Vienlakkus secinats, ka esosaja 24.lapa ir veiktas sakotngja satura izmamas, veicot pierakstSanu ,perif* nesalasams elements 24.lapas
priekspuses ailes ,,Makulas rajons Periferija” kolonnas ,,OD” 2.rinda. Citi sakotn&ja satura grozijumi nav konstateti.

Secindjums par pierakstjumiem izdarits, gemot vera to, ka izp€tot 24.lapas ierakstu topografisko izvietojumu katra pusé mikroskopiski un
atstarotajos IS staros, konstatets, ka uzspiediens ierakstos ir viennmerigs, pakapeniski mainigs, atkariba no uzspiediena picaugSanas vai samazina$anas uz
sevi vai no sevis verstajas kustibas. Visi rokraksta ieraksti 24.lapas abas pusgs ir izvietoti simetriski ailes, znemot ierakstu , perif” + nesalasams elements
24 Japas priekspuses ailes ,]Makulas rajons Perifrija” kolonnas ,JOD” 2.rinda. Tapat secinats, ka mingtais ieraksts izdarts ar citu rakstampiederumu, ka
art izpetot mediciiskas kartes 25.lapas priekSpusi sanu apgaismojunms, konstatétas iespiedumpédas 25.lapas apaksgja dala, kas dalgji atveido rokraksta
ieraksta ,perif + nesalasams elements iespiedumiiijas 24.lapas priekSpuses ailes ,;Makulas rajons Periferija” kolonnas ,JOD” 2.rinda.

[15.2] Tiesas ieskata minctais eksperta atzinums nepierada, ka tiesi arsta /pers. F/ aizpildita 24.lapa ir nomaintta pret citu lapu, vien pierada to, ka
pirms tas ieliméSanas no ambulatora pacienta kartes ir iznemta kada lapa.

Salidzinot ekspertu atzinuma konstatétas pazimes, par lapu, kas i bijusi pielir€ta pie 23.lapas, proti, ka sakotngji ir bijusi pieliméta cita lapa, kas
satur drukata teksta fragmentu: burtu ,P”, 1 vertikalo un 2 horizontalas graféjuma Iinjjas un nesalasamas zimes 1 vertikalo un 2 horizontalos elementus
(lietas 2.sejuma 5.lapa), mntais izvietojurs neatbilst oftalmologa /pers. F/ aizpilditas veidlapas apaksgjas kreisas puses ierakstu izskatam, kur zem
burta , P (Periférija) atrodas tikai viena horizontala Iinja — ailes beigas un citas ailes nav. Minctais norada uz to, ka iepricks pieliméta lapa nav bijusi



oftalmologa konsultacijas veidlapa, bet cita lapa.

Attieciba uz konstatéto pierakstijumu ,perif + nesalasams elements 24.lapas priekSpuses ailes ,,Makulas rajons Perifrija” kolonnas ,,OD” 2.rinda,
ko inspekcija atsifi€jusi ka ,,Pigmenta pereklis tikleng”, tiesa norada, ka ieraksti medicinas dokumentacija apliecina to, ka /pers. F/ bija konstatgjis
pieteicgjai labaja aci pigmentplankumu acs asinsvadu apvalka (OD Naevus chorioidea), kas ir noradits ambulatora pacienta kartes 24.lapas otraja pusé
sadala diagnoze, tadejadi tas, ka ieraksts lapas priekSpusé ailes ,,Makulas rajons Periferija” kolonnas ,JOD” 2.rinda i veikts pec lapas ieliméSanas
kartina, neko neietekme. Turklat tiesa norada, ka nav iesp&ams noteikt, kad pierakstijuns ir veikts, proti, tas varja tikt veikts arT uzreiz pec lapas
ielimeSanas pacienta kart€ pieteic€jas apmeklejuma diena, konstat€jot, ka ir aizmirsts aizpildtt attiecigo aili, kas art izskaidro ekspertu konstateto par
ieraksta atSkirigo izvietojumu un uzspieduma atSkiribam, ka ar1 iespgjans cita rakstampiederuma izmantoSanu, jo arstam uz galda var atrasties vairaki
rakstampiederumi. Lietd nav pieradijumy, kas dotu pamatu uzskattt, ka mediciiskie ieraksti butu viltoti, vai ka arsts 2016.gada 1.marta pieteic€jai nebtitu
konstatgjis pigmenta veidojumu acs tiklen€ un noteicis atkartotu viziti p&c meénesa.

[15.3] Mingto papildus apstiprina arT ekspertizi veikusas arstes ekspertes /pers. F/ ka ministrijas parstaves tiesas s€de sniegtie paskaidrojumi par
to, ka notick medicinas dokumentacijas pieprasi¥ana no arstniecibas iestades un paskaidrojumu no arsta sanemsana. /pers. F/ paskaidroja, ka péc
stidzibas sanemsanas par arstniecibas procesu (konkrétaja gadijuma stdziba sagemta 2016.gada 7.jinija), nspekcija pieprasa no visam arstniecibas
iestadém, kas minétas siidziba, medichisko dokumentaciju. Arstniecibas iestadem netick sniegta informacija par to, kadel §1 dokumentacija tick
pieprastta, likums paredz, ka dokumenti ir jaiesniedz ned€las laika, atzinuma ir jabit noraditam, kad dokumenti pieprastti un sagemti. Lidz bridim, kad
arsts nak sniegt paskaidrojumu, vips nezina, par ko paskaidrojums bils jasniedz, tikai tad, kad arsts ierodas, vinu iepazistina ar stdzibu un lauj apskafities
attiecigos ierakstus medicinas kart€. Pieteic€jas Gimenes arstei nevargja tikt dots iepazities ar Centra ambulatora pacienta Karti, jo vipa ir no citas
arstniecibas iestades, lidz ar to vina nevar€ja redzet, vai minétaja karte trikkst kadas lapas.

No minéta paskaidrojuma izriet, ka arstam/pers. F/ pec pieteicgjas stidzbas iesniegSanas par veselbas apripi, nebija iespSjams veikt
manipulacijas ar mediciniskajiem ierakstiem, ka ari pieteicgjas gimenes arstei nebija iespgjas iepazities ar Centra ambulatora pacienta Karti, idz ar to ir
nepanatots pieteicgjas apgalvotais, ka gimenes arste vinai ir teikusi, ka minétaja mediciniskaja kartg triikst lapas. Sads apstaklis nav konstatgjams arf no
gimenes arstes /pers. J/ inspekeijai sniegta un atzinuma atreferéta paskaidrojuma, kura gimenes arste vien noradijusi uz to informaciju, kuru vigai mutiski
bija sniegusi pati pieteicgja.

[16] Tiesa no lietas materialiem secina, ka ministrijas [émuma ir izverteti pieteic€jas argumenti.

Atzinunmu sagatavojusi sertificeti arsti eksperti, kuri izvértgja visu pieteicgjai sniegto veselibas apripes pakalpojumu dokumentaciju un pieradijunmus,
tostarp pieteicgjas viedokli un paskaidrojumus, un, pamatojoties uz tiem, sagatavoja atzinuml.

Tiesa nav konstatgjusi apstaklus, kas biitu par pamatu atzinuma apSaubBanai, ka arT nav konstatétas pretrunas faktiskajiem apstakliem vai logikas
likumiem.

Apstaklis, ka pieteicgjas pilnvarotajam parstavim ir atskirigs viedoklis par pieteicjai sniegto veselibas apripes pakalpojumu novertgjum, nevar
bt par pamatu citada lemuma piepemSanai, jo tiesi inspekcijai i deleggta atlidzibas izmaksu priek$nosacijumu pastavesanas izvérteSana un Kaitgjuma
apmera noteikSana.

Tiesa uzskata, ka argumentacija no pieteic€jas puses $aja lieta pec bitibas ir balstita uz vispargju neapmierinatibu ar konkreta arsteSanas posma
rezultatu. TaCu pieteicgjas puse nav noradjusi uz tadiem faktiem, par ko tiesai objekfivi biitu bijis iesp&jans parliecinaties un kas raditu Saubas par
atzinuma ietverto secindjumu pareizibu.

Ieverojot min€to, tiesa atzist par pamatotu lemuma izdarto secinajumu par to, ka Centra oftalmologa /pers. F/ arstniecibas procesa no 2015.gada
6.maija idz2016.gada 1.martamnav pielauti veselibas apripes parkapumi, kas bitu nodarjusi kait€jumu pieteic€jas veselibai vai dzivibai, tadgjadi
nepastav priekSnoteikums pieteicgjai labveliga administrativa akta izdosanai, idz ar to pieteicgjas pieteikuns ir pilniba noraidans.

Rezolutiva dala
Pamatojoties uz Administrafiva procesa likuma 246. — 251.pantu, 254.pantu Administrativa rajona tiesa
nosprieda
pilniba noraidit /pers. A/ pieteikuma par Veselibas ministrijas labveliga administrafiva akta izdosanu, ar kuru pieteicgjai tiktu izmaksata atlidzba
no Arstniecibas riska fonda par vinas veselibai nodarito kaitgjumu 80 000 exro apmera un materialajiem zaudgjumiem — arstniecibas izdevumiem, kas
radusies, sapnemot nekvalitafivos veselibas apriipes pakalpojumus AS ,,Veselibas centru apvieriba” medicias centra , Elite”.
Spriedumu var parsiidzet Administrativaja apgabaltiesa viena ménesa laka no ta sastadanas dienas, iesniedzot apelacijas stidzbu Administrativas

rajona tiesas Rigas tiesu nama.

Tiesnese A Pavele



